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RESUMO
Linfangiomas são malformações hematomatosas benignos dos vasos linfáticos. Podem ser classificados em: simples ou capilar, cavernoso e cístico. Possuem predileção pela região de cabeça e pescoço, sendo a língua a região mais afetada por essas lesões. Sua apresentação clínica é de massa nodular de base séssil, superfície pedregosa, bordas não definidas, formadas por vesículas transluzentes de crescimento lento. O objetivo deste relato foi descrever o manejo, a assistência odontológica e as manifestações clínicas presentes em paciente pediátrico com linfangioma cavernoso lingual. Paciente K.O.S, 06 anos, sexo feminino, compareceu a clínica de estomatologia da Universidade do Estado do Amazonas, com queixa de bolinha na língua. Ao exame clínico foi constatado uma lesão abaloada na língua na região posterior com hipótese diagnóstica inicial de granuloma piogênico ou linfangioma. O tratamento proposto foi a remoção da lesão. Devido a localização da lesão e a idade tenra da paciente, o procedimento foi realizado em centro cirúrgico sob anestesia geral, seguido de biopsia excisional. O diagnóstico histopatológico confirmado posteriormente foi de linfangioma cavernoso. É importante reforçar que após a remoção cirúrgica deste tipo de lesão seja sempre realizada análise histopatológica, a fim de confirmar o diagnóstico clínico inicial. A anestesia geral quando bem indicada contribui para o êxito do atendimento pediátrico.
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